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ABSTRACT 
 
Background : The process of breastfeeding will occur by the mother in the 
puerperium to establish a strong bond in the baby. Mothers should pay attention 
to the steps in breastfeeding techniques. Breastfeeding techniques are very 
important in producing exclusive breastfeeding. Incorrect breastfeeding 
techniques in the mother will increase the risk of injury to the nipple that causes 
nipple trauma. 
Objective : This study aims to analyze the relationship of the steps of 
breastfeeding techniques with the occurrence of nipple trauma in postpartum at 
Maternity Hospital Jeumpa Pontianak. 
Method :The type of this research is quantitative research with cross sectional 
design with accidental sampling technique. The number of samples in this study 
were 86 postpartum mothers. Instrument in this research is a questionnaire sheet 
of breastfeeding technique and nipple trauma. 
Results :Univariate analysis showed that most of the postpartum age was 30 
years (17,4%), highest level of postpartum education was academic (45,3%), 
correct breastfeeding technique 2 people (2,3%), breastfeeding technique 
Miscarriage 84 people (97.7%), mothers who experienced nipple trauma 41 
people (47,7%) and who did not experience nipple trauma 45 people (52,3%). 
Bivariate analysis using Fisher test obtained p value = 0,495 (p> 0,05). 
Conclusion : There is no significant relationship between the precise use of 
breastfeeding technique steps and the risk of trauma nipple events at Maternity 
Hospital Jeumpa Pontianak. This can be influenced by confounding factors that is 
the frequency of breastfeeding of the mother. 
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ABSTRAK 
Latar Belakang:Proses menyusui akan dialami oleh ibu terutama dalam masa 
nifas untuk menjalin ikatan kuat pada bayi,. Ibu harus memperhatikan langkah-
langkah dalam teknik menyusui. Teknik menyusui sangat penting dalam 
keberhasilan memberikan ASI secara ekslusif. Teknik menyusui yang tidak tepat 
pada ibu akan meningkatkan risiko luka pada puting ibu yang menyebabkan 
nipple trauma. 
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengeanalisa hubungan langkah-langkah 
teknik menyusui dengan terjadinya nipple trauma pada ibu nifas di Rumah Sakit 
Bersalin Jeumpa Kota Pontianak. 
Metode: Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan desain cross 
sectional dengan teknik pengambilan accidental sampling. Jumlah sampel pada 
penelitian ini sebanyak 86 ibu nifas. Instrumen pada penelitian ini adalah lembar 
kuesioner teknik menyusui dan nipple trauma. 
Hasil: Analisa univariat menunjukkan bahwa umur paling banyak pada ibu nifas 
adalah 30 tahun (17,4%), tingkat pendidikan paling tinggi ibu nifas adalah 
akademik (45,3%), teknik menyusui yang benar 2 orang (2,3%), teknik menyusui 
yang salah 84 orang (97,7%), ibu yang mengalami nipple trauma 41 orang (47,7%) 
dan yang tidak mengalami nipple trauma 45 orang (52,3%). Analisa bivariat 
menggunakan uji Fisher diperoleh nilai p=0,495 (p>0,05) 
Kesimpulan : Tidak ada hubungan yang signifikan antara ketepatan penggunaan 
langkah-langkah teknik menyusui dengan risiko kejadian nipple trauma di Rumah 
Sakit Bersalin Jeumpa Pontianak. Hal ini dapat dipengaruhi oleh faktor perancu 
yaitu frekuensi menyusui ibu. 
 
Kata kunci : Teknik menyusui, nipple trauma, ibu nifas 
 
Pendahuluan  
Menyusui adalah proses pemberian 
Air Susu Ibu (ASI) eksklusif  kepada bayi 
dari lahir sampai 6 bulan dengan tujuan 
untuk memberikan nutrisi langsung kepada 
bayi dari ibunya. Bukan hanya bertujuan 
untuk nutrisi bayi tetapi juga dapat  
memperkuat kasih sayang, rasa aman dan 
nyaman antara ibu dan bayi sehingga 
memberi memori dan kenangan yang baik 
kepada bayi (Breastfeeding Committee for 
Canada, 2012). Menurut Association of 
Women’s Health, Obstetric, and Neonatal 
Nurses (AWHONN, 2015), menyusui juga 
bermanfaat untuk ibu bagi kesehatan, yaitu 
seperti penurunan tingkat kehilangan darah, 
risiko rendah infeksi postpartumdan 
anemia, dan penurunan berat badan yang 
lebih besar. Menyusuijuga telah dikaitkan 
dengan penurunanrisiko penyakit ibu di 
kemudian hari termasukkanker payudara, 
diabetes (tipe II), hipertensi,penyakit 
jantung, sindrom metabolik, kanker 
ovarium, osteoporosis, dan arthritis. 
Data dari UNICEF menyatakan 
bahwa pada tahun 2015 didapatkan angka 
pemberian ASI eksklusif pada bayi di dunia 
hanya 38%, sedangkan di Asia Selatan data 
yang didapat adalah 47%. Pada wilayah 
Indonesia didapatkan data 54,34%  ibu 
yang memberikan ASI eksklusif pada 
bayinya, sedangkan pada wilayah 
Kalimantan Barat hanya terdapat 47,32% 
ibu saja yang melakukan pemberian ASI 
eksklusif. Hal ini jauh dari target 
pemerintah yaitu yang seharusnya 
mencapai 80% (Directorate of Nutrition 
and MCH MoH RI, 2014). 
Untuk mendukung keberhasilan 
menyusui, selain memberikan ASI 
eksklusif selama 6 bulan, ibu perlu 
mengetahui teknik menyusui yang baik dan 
benar. Salah satu penyebab kegagalan 
menyusui adalah disebabkan karena 
kesalahan ibu dalam memposisikan dan 
meletakkan bayi saat menyusui. Posisi 
menyusui dapat dilakukan dengan beberapa 
posisi (Khasanah, 2011). 
Kesalahan posisi dalam pemberian 
ASI dapat mempengaruhi keinginan ibu 
dalam memberikan ASI selanjutnya, karena 
ibu merasa tidak nyaman setiap pemberian 
ASI. Teknik atau posisi yang benar dan 
sesuai dalam menyusui merupakan salah 
satu faktor dalam keberhasilan dalam 
menyusui. Beberapa fungsi atau manfaat 
yang didapat dari posisi menyusui yang 
benar adalah mencegah puting susu  lecet, 
menjalin kedekatan yang kuat pada bayi, 
bayi menjadi tenang dan ibu pun merasa 
nyaman dan senang. Seperti misalnya, 
kontak kulit ke kulit selama menyusui telah 
ditunjukkan untuk meningkatkan hubungan 
bayi dan ibu, terutama segera setelah lahir 
(Moore & Anderson, 2007). Adapun salah 
satu faktor keberhasilan teknik menyusui 
adalah melakukan IMD, maka keberhasilan 
ASI eksklusif akan tercapai.  (Ambarwati, 
2009),karena isapan puting yang segera 
setelah melahirkan sering membantu 
mencegah payudara bengkak dan dapat 
mengurangi perdarahan (postpartum) 
setelah melahirkan (Roesli,2004). 
Nipple trauma dapat terjadi oleh 
banyak faktor, yaitu infeksi bakteri, puting 
yang datar, kuatnya isapan bayi, puting 
terbalik, dan kesalahan teknik menyusui 
yang dilakukan oleh ibu. Teknik menyusui 
yang salah pada ibu adalah faktor paling 
penting yang meningkatkan kejadian nipple 
trauma (Kent dkk 2015). 
Menurut data dari Dinas Kesehatan 
Kota Pontianak, Kecamatan Pontianak 
Selatan merupakan kecamatan dengan 
jumlah kelahiran tertinggi. Rumah Sakit 
Bersalin Jeumpa Pontianak memiliki 
jumlah  kelahiran terbanyak dibanding 
rumah sakit lain dan klinik bidan swasta 
yang ada di Kecamatan Pontianak Selatan 
sehingga penelitian akan dilakukan di 
rumah sakit tersebut. Menurut penelitian 
Fauziah (2014) , tercatat sebanyak 28 orang 
melahirkan setiap bulannya di Rumah Sakit 
Bersalin Jeumpa (Fauziah, 2014). 
Ketika peneliti melakukan studi 
pendahuluan di Rumah Sakit Bersalin 
Jeumpa, perawat yang bertugas 
mengatakan bahwa memang ada kejadian 
nipple trauma pada ibu setelah melahirkan 
dengan tanda – tanda kemerahan dan 
bengkak, akan tetapi tidak dilaporkan 
datanya karena ibu menanggap hal itu biasa 
dan akan segera hilang dengan sendirinya 
pada payudara terutama pada area puting 
ibu. Hal ini didukung dengan hasil 
wawancara peneliti kepada 5 orang ibu 
yang sedang menunggu di poli untuk 
memeriksakan kembali keadaannya setelah 
postpartum, 3 dari 5 orang ibu tersebut 
mereka mengatakan bahwa memang 
mengalami rasa nyeri saat menyusui dan 
ada kemerahan di bagian putingnya serta 
pembengkakan pada hari awal 
menyusui.Ibu juga mengatakan tidak 
melakukan langkah-langkah tertentu dan 
langsung menyusui anak segera ketika 
waktu menyusui. 
Belum ada penelitian spesifik 
tentang analisa hubungan langkah-langkah 
teknik menyusui yang tidak tepat terhadap 
terjadinya nipple trauma di Pontianak. 
Melihat fenomena tersebut peneliti pun 
tertarik untuk melakukan penelitian 
mengenai ”Analisa Hubungan Langkah-
Langkah Teknik Menyusui Dengan Risiko 
Terjadinya Nipple Trauma Pada Ibu Nifas 
Di Rumah Sakit Bersalin Jeumpa Kota 
Pontianak” 
 
Metode 
Penelitian ini menggunakan 
metode penelitian deskriptif dengan jenis 
penelitian kuantitatif. Desain penelitian 
yang digunakan yaitu dengan desain cross 
sectional. Sampel pada penelitian ini 
berjumlah 86 responden. Perhitungan 
sampel menggunakan rumus Slovin 
(2011). 
Hasil  
Analisa Univariat 
Distribusi Karakteristik Responden 
Berdasarkan Umur dan tingkat 
Pendidikan Ibu 
 
Variabel Univariat  
Frekuensi % 
Pendidikan 
Perguruan 
Tinggi 
SD 
SLTA 
       SLTP 
 
39 
 
3 
36 
8 
 
45,3 
 
3.5 
41.9 
9.3 
Umur 
17-25 
26-35 
 
26 
60 
 
30.2 
69.8 
Sumber: data primer  (2017) 
Berdasarkan tingkat pendidikan 
kategori responden terbanyak adalah pada 
golongan perguruan tinggi yaitu sebanyak 
39 orang atau 45,3%. Pada tabel tersebut 
juga dapat dilihat bahwa usia terbanyak 
ada dikisaran 26-35 tahun sebanyak 60 
orang dengan persentasi 69,8%. 
 
Distribusi Karakteristik Langkah-
Langkah Teknik Menyusui Ibu Nifas 
 
Variabel 
Teknik Menyusui 
Frekuensi % 
Benar 
Salah 
2 
84 
2.3 
97.7 
 
Sumber: data primer  (2017) 
Jumlah ibu yang memiliki posisi 
teknik menyusui yang salah adalah 
sebanyak 84 orang dengan persentase 
97,7% dan ibu yang memiliki teknik 
menyusui yang benar adalah sebanyak 2 
orang dengan persentase 2,3%.  
 
Distribusi Karakteristik Kejadian 
Nipple Trauma padaIbu Nifas 
Variabel 
Nipple 
Trauma 
f % 
Ya 
Tidak 
41 
45 
47.7 
52.3 
 
Sumber: data primer  (2017) 
Jumlah ibu yang memiliki kejadian 
nipple trauma adalah sebanyak 41 orang 
dengan persentase 47,7%  dan ibu yang 
tidak mengalami nipple trauma adalah 
sebanyak 45 orang dengan persentase 
52,3%. 
Analisa Bivariat 
 Nipple Trauma 
ya tidak p 
n % N % 
Teknik 
menyusui 
Benar 0 0.0 2 1.0 0.495 
salah 41 48.8 43 51.2 
Total 41 47.7 45 52.3  
Sumber: data primer  (2017) 
Rata-rata sebanyak 41 ibu dengan 
persentase sebesar 47,7% diindikasi 
menderita nipple trauma,. Berdasarkan 
hasil uji tersebut, didapatkan hasil akhir p 
value  0,495 (>0,05) yang menyatakan 
bahwa tidak terdapat hubungan teknik 
menyusui dengan terjadinya risiko nipple 
trauma pada ibu nifas. 
 
Pembahasan  
 
Karateristik Responden 
Berdasarkan Usia dan Pendidikan 
Berdasarkan hasil penelitian yang 
telah diolah didapatkan hasil bahwa 
rentang usia terbanyak adalah pada kisaran 
usia 26-35 tahun dengan persentasi 68,9%.  
Prianita (2011) mengungkapkan bahwa 
usia ibu dengan primigravida terbesar 
yaitu pada kisaran 20-34 tahun dengan 
persentase 80,2%. 
Kisaran usia 26-35 tahun adalah 
usia yang paling banyak melahirkan anak 
pertama (primipara) terutama pada usia 30 
tahun. Menurut peneliti hal ini dikarenakan 
banyaknya ibu yang baru menyelesaikan 
tingkat pendidikannya dan menunda untuk 
menikah. Adapun ibu yang telah menikah 
tetapi dalam masa pendidikan 
mengungkapkan lebih memilih untuk 
menunda kehamilan terlebih dahulu karena 
takut akan mengganggu pendidikan yang 
dijalani. Selain itu, jika ditinjau dari segi 
anatomi reproduksi, maka anatomi wanita 
pada kisaran umur dibawah 25 tahun tidak 
termasuk siap untuk memiliki anak 
sehingga rentan untuk tidak mampu 
mempertahankan kandungan ketika hamil 
(Cunningham et al, 2013). 
Tingkat pendidikan yang semakin 
tinggi dapat berpengaruh terhadap 
pemikiran seseorang. semakin tinggi 
tingkat pendidikan seseorang maka akan 
semakin banyak pengetahuan yang didapat 
dan membuat seseorang cendenrung lebih 
berpikir bahwa di usia yang belum matang 
akan berpengaruh terhadap kesiapan untuk 
menjadi orang tua secara psikis maupun 
mental. Ketidaksiapan menjadi orang tua 
dikhawatirkan akan menyebabkan kejadian 
baby blues pada ibu yang akan memiliki 
anak terutama pada anak pertama. 
Langkah-langkah Teknik 
Menyusui dan Kejadian nipple trauma 
Jika ditinjau dari hasil distribusi 
data, maka didapatkan bahwa sebanyak 
41orang (47,7%)  mengalami nipple 
trauma dengan tingkatan 1 sebanyak 36 
orang dan tingkatan 2 sebanyak 5 orang. 
Namun, yang tidak mengalami nipple 
trauma memiliki presentase sedikit lebih 
besar daripada kejadian tersebut yaitu 
sebanyak 45 orang (52,3%). 
Departemen Kesehatan RI (2009) 
menjelaskan tentang Pedoman Pelaksaan 
Kelas ibu Hamil dilakukan sebanyak 3-4 
kali pertemuan selama 120 menit. Disetiap 
pertemuan ibu akan diajarkan bagaimana 
perawatan selama kehamilan, persalinan, 
perawatan nifas, dan perawatan bayi dan 
disetiap akhir pertemuan akan dilakukan 
senam ibu hamil. Pada perawatan nifas ibu 
akan diajarkan bagaimana cara menyusui 
bayi dengan langkah-langkah yang benar 
dan tepat. Pengajaran tentang langkah 
langkah teknik menyusui yang benar dan 
tepa oleh tenaga kesehatan atau perawat 
sangatlah penting agar ibu dapat 
memperoleh informasi yang benar, 
sebanyak 53,5%  responden menyatakan 
bahwa tidak mendapat pendidikan atau 
informasi tentang langkah-langkah teknik 
menyusui yang benar selama masa 
kehamilannya.  
Hal ini membuktikan bahwa masih 
banyak ibu yang mengalami nipple trauma 
walaupun ada juga yang tidak mengalami 
nipple trauma meskipun dengan langkah-
langkah teknik menyusui yang salah. 
Keadaan ini bisa saja dipengaruhi oleh 
beberapa langkah-langkah teknik 
menyusui ibu seperti, ibu tetap 
membersihkan payudaranya walaupun 
masih dengan cara yang kurang tetap yaitu 
dengan menggunakan air yang bukan 
merupakan desinfektan bagi bayi, sehingga 
puting dan areola hanya terasa lembut saja. 
Salah satu faktor yang mempengaruhi ibu 
tidak mengalami nipple trauma adalah 
pada posisi menyusui banyak ibu yang 
menjawab dengan benar yaitu dengan 
posisi bayi menghadap ke depan dada ibu 
dan mulut bayi yang masuk secara penuh 
ke area puting dan areola ibu. 
Hubungan Langkah-Langkah 
Teknik Menyusui dengan Risiko 
Kejadian Nipple Trauma pada Ibu Nifas 
Berdasarkan hasil uji yang 
dilakukan oleh peneliti, didapatkan hasil 
akhir p value  0,495 (>0,05) yang 
menyatakan bahwa tidak terdapat 
hubungan langkah-langkah teknik 
menyusui dengan terjadinya  risiko nipple 
trauma pada ibu nifas. Pada  pengisian 
kuesioner, responden yang memiliki 
langkah-langkah teknik menyusui yang 
tepat justru banyak yang menderita nipple 
trauma. Sebaliknya, responden yang 
memiliki langkah-langkah teknik 
menyusui kurang tepat, sebanyak 52,3% 
tidak menderita nipple trauma. 
Peneliti menganalisa bahwa risiko 
nipple trauma dapat juga terjadi karena 
faktor perancu yaitu frekuensi menyusui, 
dan tidak hanya dikarenakan faktor kurang 
tepatnya langkah-langkah teknik menyusui 
ibu. Ibu yang terlalu banyak atau terlalu 
sering menyusui akan dapat meningkatkan 
risiko nipple trauma dikarenakan terlalu 
seringnya bayi menghisap payudara ibu, 
sehingga payudara ibu rentan lecet bahkan 
pecah.  
Dari analisa diatas, kemudian dapat 
disimpulkan bahwa tidak ada hubungan 
antara teknik menyusui dengan kejadian 
nipple trauma. Adapun hasil ini didukung 
oleh penelitian yang dilakukan oleh Jane 
Svensson (2015), yang menyatakan bahwa 
kejadian nipple trauma tertinggi terjadi 
bukan karena penggunaan teknik menyusui 
yang salah, akan tetapi lebih dikarenakan 
faktor lain yaitu anatomi payudara ibu 
yang berbeda-beda dan ibu yang lebih 
memilih menyusui anaknya dengan susu 
formula dibanding ASI pada minggu-
minggu awal post partum. 
Salah satu faktor penting yang  
merupakan faktor yang peneliti gunakan 
sebagai perancu dalam penelitian ini 
adalah frekuensi ibu dalam menyusui. 
Bobak (2005) mengungkapkan bahwa 
waktu menyusui yang benar adalah 8-12 
kali setiap 2-3 jam per 24 jam. Hal ini juga 
dibuktikan dengan jawaban ibu bahwa 
rata-rata menyusui bayi dengan jarak 2-3 
jam yang berdurasi 15-20 menit pada 
setiap payudara. Thompson, et al (2016) 
dalam penelitiannya mengatakan jika ibu 
yang menderita nipple trauma memang 
cenderung menyusui bayi dengan durasi 
yang tidak tepat, yaitu berdurasi sekitar 60 
menit dan minimal 30 menit per payudara 
setiap paling tidak 1 jam sekali.  
 
 
Kesimpulan 
 
 Berdasarkan hasil penelitian yang 
dilakukan tentang analisa langkah-langkah 
teknik menyusui dengan risiko terjadinya 
nipple trauma di Rumah Sakit Bersalin 
Jeumpa Pontianak , dapat diambil 
kesimpulan sebagai berikut : 
a. Rata-rata usia ibu nifas adalah 
sebanyak 26-35 tahun sebanyak 60 
orang (68,9%) 
b. Tingkat pendidikan yang paling 
banyak adalah pada kategori 
Perguruan Tinggi yaitu sebanyak 
39 orang dengan persentase 
(45,3%) dan yang paling sedikit 
adalah pada kategori SD sebanyak 
3 orang dengan persentase (3,5%). 
c. Ibu yang melakukan langkah-
langkah teknik menyusui yang 
benar berjumlah 2 orang (2,3%) 
dan yang salah berjumlah 84 orang 
(97,7%). 
d. Ibu yang mengalami nipple trauma 
sebanyak 41 orang (47,7%) dan 
yang tidak mengalami nipple 
trauma 45 orang (52,3%). 
e. Tidak ada hubungan antara 
langkah-langkah teknik menyusui 
dengan kejadian nipple trauma 
 
Saran 
 
 Berdasarkan hasil penelitian yang 
telah dilakukan, peneliti ingin 
menyampaikan beberapa saran, 
diantaranya adalah sebagai berikut: 
a. Bagi Institusi Pendidikan 
Penelitian ini dapat menjadi 
media pembelajaran bagi 
mahasiswa keperawatan tentang 
langkah-langkah teknik menyusui 
yang tepat dan benar pada ibu nifas  
b. Bagi Rumah Sakit  
Penelitian ini dapat 
digunakan untuk menambah 
informasi tentang teknik menyusui 
yang benar menggunakan langkah-
langkah yang tepat untuk 
mencegah kejadian nipple trauma 
seperti menggunakan lembaran 
brosur ataupun leaflet pada ibu 
nifas di Rumah Sakit Bersalin 
Jeumpa Pontianak. 
c. Bagi Penelitian Selanjutnya 
Penelitian ini dapat 
digunakan untuk meneliti 
menggunakan faktor lain yang 
mempengaruhi nipple trauma 
selain teknik menyusui dan 
frekuensi.  
d. Bagi Ibu Nifas 
Penelitian ini dapat 
digunakan untuk menambah 
wawasan ibu khususnya saat masa 
nifas tentang langkah-langkah 
teknik menyusui yang tepat dan 
tentang risiko nipple trauma. 
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